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@ Verbindungsstuckzur Verwendung in einem medizinischen Gerat 

Eln Verbindungsstuck zur Verwendung In elnem medizini- 
schen Gerat, z.B. elnem sog. CAPD-Apparat, mit einem 
AnsatzstOck und einer Kappe, die so ausgebildet ist, dafl sie 
auf das AnsatzstOck aufgeschoben werden kann, wobei das 
AnsatzstOck eine rflhrenformige Nasenpartie zwecks Ein- 
schieben eines fiexiblen Rohrenendes hat, und besagte 
Nasenpartie eln Gebiet erweiterten Durchmessers zwecks 
RQckhaltens des Rdhrenendes hat, und die Kappe eine 
Innenseite hat, die so geformt und gelagert ist, daB die R6hre 
zwischen dem Gebiet erweiterten Durchmessers und besag- 
ter Innenseite eingeklemmt wird, wenn die Kappe auf das 
AnsatzstOck aufgeschoben wird. (33 1 4 640) 
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Patentansprttche 



1. VerbindungsstUck' zum Gebrauch Dei einem medizinischen 
Gerat, dadurch gekennzeichnet, daB es ein AnsatzstUck 
und eine Kappe aufweist, die so ausgebildet 1st, dafi 
sie auf das AnsatzstUck aufgeschoben warden karm, und 
wobei das AnsatzstUck eine rehrenfiSrmige Nasenpartie 
zwecks Elnscbieben des Endes einer flexiblen RShre hat, 
und besagte nasenfSrmige Partie ein Gebiet mit erweiter- 
tem Durchmesser hat, urn das RBhrenende zurttckzuhalten, 
sowie die Kappe eine Innenseite hat, die so geformt und 
gelegen ist, dafi die RShre zwischen dem Gebiet mit er- 
weitertem Durchmesser und besagter Innenseite einge- 
kiemmt wird, wenn die Kappe auf das AnsatzstUck aufge- 
schoben wird. 

2. VerbindungsstUck entsprechend Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, dafi AnsatzstUck und Kappe Jewells mit 
einem Sufleren und einem inneren Schraubgewinde versehen 
sind, womit sie fest miteinander verbunden werden 
kSnnen. 

3. VerbindungsstUck nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl das Gebiet erweiterten Durchmessers am An- 
satzstUck etwa kegelstumpf artig mit dem engeren Ende in 
Richtung der Rohre ausgebildet ist, so daB die erweiterte 
Partie eff ektiv eine Rinne unter ihrem breiteren Ende be- 
grenzt, durch welches das Rohrenende unter das Gebiet er- 
weiterten Durchmessers in die Rinne hinein gedrttckt wer- 
dan kann und das Gebiet erweiterten Durchmessers der 
Entfernung vom Rbhrenende widersteht. 

4. VerbindungsstUck nach einem deden der vorhergehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, dafi die Innenseite be- 
sagter Kappe eine fctufe einschlieflt, bei welcher der 
Innendurchmesser sich in Richtung auf die Rohre ver- 
mindert, so dafi, wenn die Kappe ,auf das AnsatzstUck 
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geschraubt vdrd, die Wand der Renr* zwischen der 
Luf e und der kegelstunpf artlgen Oberflache des 
tasatzstttcks eingeklemmt wird. 

5 verbindungsstUck nacb einem Jeden der vorhergebenden 
dadurch gekeanzeichnet. daB besagte Kappe 
!Z vorspringende Partie einschlieBt, die dazu dient, 
^1 Ten ^r Robre zu umgeben. und mit auSeren Nuten 
TZZ IX ** welcben eine - 
weiterten Partie sowie eine. «iteren TeilstOck der 
RBhre fixiert werden kann. 

6. VerbindungsstUck nacb eine. aeden d ^X^atzstUek 
Ansprlicbe, dadurch gekennzeicbnet, da3 besagzes ana 
ein konisches VerbindungsstUck anfweist. 

7 VerbindungsstUck nach einem 3 eden der vorhergehenden 
MsSucnet dadurcb gekennzeicbnet. dafl es am Katbeter 
angebracht ist. 

8 . VerbindungsstUck nacb eine. deden ^f^~ ohen 

wie in den Figuren 1 und 2 aer Deigeiuts 
gezeigt ausgebildet ist. 

9 VerbindungsstUck nacb einem jeden der tosprUche 1 bis 7, 
9 ' dadlch gekennzeicbnet, daB es in ^ 
Flgur 3 der beigefttgten Zeiehnungen gezeigt ausgebiiae 



1st. 



Case 2/112 
Dr.Ve/SF 



H.G. WALLACE LTD., COLCHESTER/ESSEX 



VerbindungsstUck zur Verwendung in einem 
medizinischen GerSt 



• 33HB40 

Diese Erf indung betriff t ein VerbindungsstUck zur Ver- 
wendung In einem medlzinlschen GereVt. 

Bei vielen medlzinlschen Ger&ten, z.B. bei GeraVten fUr die 
intravaakulare Therapie, Dialyse, Drainage von KSrperflUssig- 
keiten etc., 1st es notwendig, eine sichere Verbindung 
zwischen einer flexiblen ROhre und anderen Gerateteilen, z.B. 
einem konischen VerblndungsstUck des Luer- oder Record-Typs 
zu schaffen. Dieses anscheinend einfache Erfordemis war de- 
doch nicht auf einfache Weise zu erfullen, und die Uhter- 
brechung solcher Verbindungen kam hSufig vor. Diese Fehl- 
schlBge beruhten in erster Linie auf der sehr flexiblen, 
elastomeren Natur der Rohren (z.B. sind sie oft aus Silikon- 
gummi, welches hSufig ftir derartige Gerate verwendet wird, 
hergestellt) . Wenn eine Verbindung zu solchen SchlSuchen 
mittels eines gezMhnten Zapfens in das Lumen einer RShre 
eingeftihrt wird, gibt es eine Tendenz des Schlauches, vom 
Zapfen bereits unter relativ geringer Zugbelastung abzu- 
rutschen. Veiterhin kann die Zahnung des Zapfens in die 
weiche RShre einschneiden und ein rasches Versagen des Ge- 
rfits verursachen. 

Das Versagen solcher Verbindungen kann sich medizlnisch 
katastrophal auswirken. Erstens wird der Durchgang von 
FlUssigkeit unterbrochen, was ernste Konsequenzen fur den 
Patienten haben kann. Zweitens entsteht ein erhebliches 
Risiko, dafl Luft oder Infektionen in den Patienten durch die 
gelSste Verbindung eindringen. Es sollte vermerkt warden, 
daB Patienten, die eine solche Ausxllstung benSfcigen, sich 
oft in schlechtem Gesundheitszustand befinden. 

Weiterhin schaffen KathetergerSte oft ftir die Infektion ein 
Mittel, die normalen Verteidigungsmittel des KSrpers zu um- 
gehen, und derartig eindringende Infektionen kSnnen aufier- 
ordentlich schnell vordringen und schwer zu kontrollieren 
sein. 

Ein medizinisches Gebiet, in welchem das Versagen vbn.Ver- 
bindungsstUcken fur ROhren ernste. Kpnseauenzen haben kann, :i 
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(engl. CAPD abgekttrzt). Solches Gerat wird oft von Patienten 
zu Hause benutzt, wo das Risiko, dafl Rdhrenverbinftungen zu- 
fallig auseinsndergehen, noch grOBer 1st. Wenn dies eintritt, 
wird entweder der Katheter ersetzt Oder das Katheterende zu- 
rechtgemacht und neu angebracht. Diese Prozeduren bringen ein 
hohes Infektionsrisiko nit sich. Es gibt daher ein Bedttrfnis 
nach einem sicheren Verbindungsstttck zum Gebrauch bei medizi- 
nischen Geraten wie einer CAPD-Geratschaft. 

Nach der Erfindung wird ein VerbindungsstUck zur Verwendung 
in einem medizinischen Gerat zur Verfttgung gestellt, welches 
ein Ansatzstttck und eine Kappe aufweist, die so ausgebildet 
ist, daB sie auf das Ansatzstttck aufgeschoben werden kann. 
Das Ansatzstttck hat darin eine r5hrenformige Nasenpartie, urn 
dort das Ende einer flexiblen R5hre einzuschieben; und be- 
sagte nasenfoTmige Partie hat ein Gebiet mit erweitertem 
Durchmesser, um das RShrenende zurttckzuhalten. Die Kappe hat 
eine Innenseite, die so geformt und gelegen ist, daB die RShre 
zwischen dem Gebiet mit erweitertem Durchmesser und besagter 
Innenseite eingeklemmt wird, wenn die Kappe auf das Ansatz- 
stttck aufgeschoben wird. 

Das Verbindungsstttck stellt somit eine mechanisch sichere 
und nichtleckende Verbindung zu einer R6hre aus einem elasto- 
meren Material wie SiHkongummi her, 6'hne daB man O-Ringe, 
Oliven, Flansche oder andere separate Rttckhaltemittel be- 
nStigt, um einen mechanischen Halt mit sicherer Verbindung 
der RShre mit dem Verbindungsstttck zu bekommen. 

Vorzugsweise sind Ansatzstttck und Kappe jeweils mit einem 
externen Schraubgewinde und einem internen Schraubgewinde 
versehen, mit welchem sie aneinander angekoppelt werdm 
kflnnen. 

Der Bereich erweiterten Durchmessers des Ansatzstttcks 
ist zweckmaBig etwa kegelstumpf artig ausgebildet, mit 
seinem engeren Ende in Richtung auf die RBhre, so daB 
die erweiterte Partie im Ef f ekt eine Rinne hinter ihrem 
breiteren Stuck begrenzt, womit das Rohrenende ttber den 
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Bercioh erwelterten Durchmessers in ii' Ri»no 88- 
druckt werden kann und der Bereich erweiterten 
Dresser den Entfernen von Rohrenende wlderateht. 

Die interne OberflSche (Innenseite) der Kappe schlieBt 
vorzugsweise eine Stufe ein, bei weleher der Innen- 
durchmesser sich in Richtung auf die R8hre reduziert, 
so daB, wenn die Kappe auf das Ansatzstilck «ufge- 

schraubt wird, die Wand der Rohre 2 ^ s< * e " der ?^l s 
L der kegelstunpfartigen Ooerflache des AnsatzstOoks 

eingeklemmt wird. 

Nach einer bevorzugten AusfUnrungafora schlieBt die 
Kappe eine vorspringende Fartie ein, die dazu dient, 
S Teil der Rohre zu ungeben. und die nit ***** 
Nuten versehen iat, nit welchen eine Manschette Uber 
der erweiterten Partie sowie einen weiteran Tezlstdck 
Z RShre fixiert warden kann. urn die Verbindung zur 
KShre zu starken und weiternin urn das Eindringan von 
Bakterien zu verhindern. 

oewisse Ausftthrungsfomen der Erfindung sollen nun bei- 
^TZst und nit Bezug auf die beigefUgten Zeichnungen 
beschrieben werden, in welchen 

Fig . 1 ein Schnitt durch die erste AusfBhrungsforn eines 
VerbindungsstUcks nach der Erfindung zusanmen mit einer 
elastoneren R8hre vor Aufbringen dar Kappe auf das An- 
satzstttck zeigt. 

Fig. 2 zeigt das Verbindungsstttok aus Pig. 1 nach Auf- 
Jngen der Kappe auf das AnsatzstUok, so daB die 
elastomere RBhre dazwisohen festgeklemnt wird. 

Fig 3 ist ein Sohnitt duroh eine zweite AusfUhrungsfom 
eines VerbindungsstUcks nach der Erfindung. 



Fig. 4 ist eme perspektivische Ansicht des Ansatz- 
stUcks, wie es in beiden AusfUhrungsformen der Erfindung 
verwendet wird. 

Fig. 5 ist eine perspektivische Ansicht der Kappe der 
AusfUhrungsformen aus den Figuren 1 und 2 und 

Fig. 6 ist eine perspektivische Ansicht der Kappe nach 
der Ausftthrungsform entsprechend Figur 3. 

Wie in den Figuren 1, 2, 4 und 5 dargestellt, weist ein 
VerbindungsstUck zur Verwendung in einem medizinischen 
Gerat ein AnsatzstUck 1 und eine Kappe 2 auf , welche vor- 
zugsweise aus Titan Oder einem anderen geeigneten Material 
hergestellt sind. Das AnsatzstUck 1 hat eine «Luer~lock- 
VerjUngung" 3 an einem Ende, einen gerSndelten Abschnitt 
4, ein auBeres Schraubgewinde 5 und einei nasenf ormigen 
(vorspringenden) Abschnitt 6, welcher eine Partie mit 
erweitertem Durchmesser in Form eines auSeren kegelstumpf- 
artigen Flanschs 7 hat, welcher eine nicht wieder ISsbare 
Verbindung mit der Rohre schafft. Die Kappe 2 hat einen 
ansteigenden Abschnitt 8 mit einer SuBeren gerandelten 
Partie 9 und einem internen Schraubgewinde 10, welches so 
ausgebildet ist, dafi es mit dem Schraubgewinde 5 des Ansatz- 
stucks zusammenpafit. Die Kappe 2 weist ferner einen Front- 
abschnitt 11 mit reduziertem inneren Querschnitt auf. Die 
Innenseite der Abschnitte 8 und 11 sind mit einer kegel- 
stumpfartigen Oberflache oder einer Stufe32 verbunden. 

Urn das VerbindungsstUck an der Gesamtlange einer elastomeren 
Rohre 13, z.B. einem Katheter, zu befestigen, wird zunSchst 
die Kappe 2 Uber die Rohre geschoben. Der Innendurchmesser 
des Front (Stion-) abschnitts 11 ist im wesentlichen gleich 
dem Auflendurchmesser der R5hre. Das Rohrenende 13 wird dann 
Uber den Flansch 7 gedrUckt wie in Fig. 1 dargestellt. Die 
Kappe 2 wird dann dicht anliegend auf das AnsatzstUck 1 



• p 



• • • « 



33U640 



geachraubt, so daB elne Partie der r^renweai Aachen 
der konischen Oberflache des Flanschs 7 und dem Treff- 
punkt zwischen konlacher Oberflache 12 und zyliadriacher 
Innenaeite dea Abschnitts 11 der Kappe 2 zusaimengepreBt 
„ird. Dies stellt elne gute mechanlsche Verbiadung 
z^schen dem VerbindungsstUck und der R3hre slcher und 
sorgt gleichzeitig ftlr elne nichttcckende Abdichtung. 
Oberdles kann das PaBsttlck entfernt und eraetzt werden, 
wenn es notwendig werden sollte. 

Die zweite Ausftthrungsforo der Erfindung, die in den 
Flguren 3 und 6 dargeatellt 1st, 1st elne Abwandlung 
der ersten AiisfUhrungsfor-, und Insoweit die belden Aus- 
fUhrungsformen ldentisch sind, wird die zweite Aus- 
fUhrungsform nicht welter besohrieben. 

Die Kappe 2 der zweiten Ausftthrungsforn weist einen vor- 
springenden Abschnitt 11 «it elner Mehrzahl (z.B. zwei) 
Einweg-Nuten 14 auf seiner aufleren Oberflache au.. Elne 
nexifle Manschette 15, hergestellt z.B. sua Silikongu-i. 
team an der AuBenaeite des vorspringenden Abschnitts 11 
.nittels eines Klebstoffs befeatigt werden. Die Manschette 
15 wird ferner an der AuBenaeite der RBhre 13 mittels 
tinea Klebe-ittela befeatigt. Es vergroflert die Kraft der 
mechanischen Verbindung zwischen VerbiiuJungsstUck und 
R8 hre, daB sine seiche Manachette 15 TO rgesehen wird. und 
as verhindert femer ein Abknicken der RBhre 
Kappe 2 verlaBt. Zuaatzllch verhindert die Manachette das 
vachatu* van Bakterien Oder anderer schadllcher Materia 
zwischen RBhre und Kappe (X In Fig. 2) . 
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FIG A 



FIG.5. 




FIG.6. 



